Frontaal letsel: werkblad bij klinische les

Zoek op youtube het volgende filmpje: klinische les frontaal letsel, Jannet van Klaveren

Frontaal letsel betekent dat er schade is in het
voorste deel van de hersenen.

Dit kan bijvoorbeeld worden veroorzaakt
door:

- Een hersenbloeding of herseninfarct

- Eenongeluk

- Eenvorm van dementie:
frontotemporale dementie

"\ Prefrontal
Cortex

Kenmerken van gedrag van mensen met frontaal letsel:

- lemand kan minder goed plannen en heeft problemen met overzicht houden. Vaak is iemand
meer met details bezig, waardoor hij niet het grotere geheel ziet en niet goed prioriteiten

kan stellen.

- lemand houdt sterk vast aan structuur, waarbij iemand erg van slag raakt als daarvan af

wordt geweken.

- lemand kan strikte rituelen ontwikkelen, waarbij ze kunnen vastlopen als een ritueel niet

uitgevoerd kan worden.

- Er kan sprake zijn van stereotiepe spraak, bijvoorbeeld steeds bepaalde woorden of zinnen

herhalen.

- Hyperoraliteit: iemand is ontremd in bijvoorbeeld eten, drinken, sigaretten roken of dingen

eten die niet eetbaar zijn.

Te weinig rem

Teveel rem

* Sociaal onaangepast gedrag/ asociaal gedrag
* Niet kunnen inleven in een ander en moeite
hebben met rekening houden met anderen

* Eerst doen en dan denken: impulsief handelen
* Decorumverlies: minder aandacht voor
uiterlijke verzorging, in gezelschap boeren of
winden laten.

* Risicovol gedrag: gevaren niet zien of juist
gevaar opzoeken

* Weinig tot niks uit zichzelf doen

* Weinig initiatief nemen

* Moeite om op gang te komen/ een grote
drempel om ergens aan te beginnen

* Moeite met inleven in de ander, waardoor ze
minder kunnen meeleven met anderen of
onaangepaste grapjes maken

* Minder interesse hebben in anderen,
waardoor iemand vooral aan zichzelf denkt

Welke kenmerken herken je bij de bewoner op jouw afdeling?
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Algemene adviezen bij frontaal letsel Is deze tip
van
toepassing?

1 | Hetis belangrijk om je bewust te zijn dat iemand problemen heeft met Ja/nee
organiseren en plannen. Probeer te voorkomen dat er dingen worden

gevraagd die iemand niet kan.

2 | Wat bewoners zelf kunnen doen, moeten ze ook zoveel mogelijk zelf doen. la/ nee

3 | Als een taak complex is (bijvoorbeeld uit veel stappen bestaat) is het fijn als je | Ja/ nee
erbij bent en elke volgende stap kan introduceren of begeleiden.

4 | Het is belangrijk om te helpen met opstarten van een taak of activiteit. la/ nee

Bijvoorbeeld alle spullen voor de ADL in de juiste volgorde klaarleggen en

iemand stimuleren om de eerste stap te nemen.

5 | Veranderingen zijn vaak lastig voor mensen met frontaal letsel. Als er een la/ nee
verandering aankomt (bijvoorbeeld in dagschema of medicatie) is het

belangrijk om dat goed voor te bereiden.

6 | Het duurt lange tijd voor een nieuwe activiteit of afspraak is ingesleten. Ja/ nee

Belangrijk is dus om vol te houden en allemaal afspraken na te blijven komen.

7 | Maak gebruik van de rituelen van de patiént. Je kunt bijvoorbeeld een nieuwe | Ja/ nee
taak of activiteit aan het ritueel van de bewoner toevoegen.

8 | Bij rituelen waar de bewoner of anderen last van hebben, is het van belang Ja/ nee
dat het gestopt of afgeremd wordt en er eventueel een ander ritueel

daarvoor in de plaats wordt aangeleerd.

9 | ledereen moet weten wat de structuur en de afspraken bij deze bewoner zijn | Ja/ nee
en deze nakomen. Belangrijk is dat deze op papier staan en dat nieuwe

collega’s hierop worden gewezen.

10 | Soms kan het nodig zijn de omgeving aan te passen, zoals eten achter slot en | Ja/ nee

grendel als iemand last heeft van hyperoraliteit. Liever voorkomen dat de
bewoner iets doet wat niet wenselijk is dan dat je iemand moet corrigeren.

Hoe kun je bovenstaande tips toepassen bij de bewoner op jouw afdeling?







